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出席者は、記録者が○を付ける。出席出来なかったスタッフは、記録を読んでから欄に捺印する

事。

＜連絡事項＞

· 給食委員会より～来年度の意見会名「食事サービス管理委員会」となります。

　　　　　　　　　　ムース食については今年度試験的に取り組みましたが、種類に限りがある事等から、今後の導入は検討中との事です。

＜隔離室使用患者様について＞

･　畑中　成夫様～「気持ちが落ち着かないので、入浴しません」と話されています。また

　　　　　　　　　神様については「色々言ってきます」と。表情、口調ともに落ち着きは

　　　　　　　　　あります。　　　

　　　↓

　　　　　　　　　退室及び入浴は、本人様の調子を見て、無理をせず本人様の気持ちを尊重し行なっていきましょう。また、自ら話される時は、本人なりに自己分析出来ている事を評価しましょう。　　

　　　　　　　　　　　　　　　　

･　砂葉　良子様～　食事摂取量にムラがあり、夜間の不眠も不安定です。脱衣行為、ドア叩き　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　大声を出す事あります。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　↓

　　　　　　　　　　食事摂取量の観察、放尿の有無、夜間の睡眠状況の観察を密に行い、

　　　　　　　　　　食事が摂れない時は介助をし、褥創の予防にも努めていきましょう。

＜新入院患者様について＞

・浜中　トキエ様～病名：統合失調症、老年性痴呆、

白内障、高度難聴（1種2級）

　　　　　　　　　経過：六ヶ所にて独居していたが、Ｈ15年9月に長男が出稼ぎから戻り同居

　　　　　　　　　　　　する様になった。その後、独語や被害妄想、夜間の奇声の発言、包丁を持ち出す等の行為あり。自傷他害の恐れあり、むつ総合病院に医療保護入院となる。薬物治療にて状態安定したが、自宅に戻り、症状再燃のある為、生活支援ハウスに入所。八戸にて次男家族と同居するが

　　　　　　　　　　　　2月頃より次男嫁に対し、物を盗る、部屋をかます等の言動が聞かれる様になった。また、不食、誰かと話をしているような独語をする事が多くなってきた。3月に入り、ますますひどくなり、次男嫁を受け入れなくなってきた。3月12日南山苑ショートステイを利用。利用中も誰かと会話をしているような独語や大声で急に叫ぶ状況であった。

　　　　　　　　　　　　ショートステイは3月17日までだが、家庭での介護が困難な為、本日入院となる。　　　　　

↓


自力歩行は可能だが、棟内は段差などもある為転倒には十分注意していきましょう。また、夜間の睡眠状況、食事の摂取量、服薬に対しての拒否の有無についても観察を密にしていきましょう。

＜服薬業務について＞

・３月１８日、南病棟の患者様が服薬を自己調整していたと診察時にＤｒに報告する事が

ありました。本人がＤｒに報告するまで病棟の看護スタッフは気付いない状況でした。

ご本人は、日中も眠気が強い為調整したと話され、薬包も持参していたとの事です。

　　　　　　　　　　　　　　　　↓

上記について参加スタッフで話合いをしています。
· 服薬は治療も重要な事であり、確実に行なわれなければ、ならない事

· 服薬は飲み終わるまでの確認が必要

· なぜ、患者様が薬包を持参していたか。普通に与薬を行なえばこの様な事は起こらない

· この患者様なら大丈夫という認識の甘さがあったのではないか






